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   In May, 1946, an outbreak of a large number of inoculated tuberculosis was noticed 

among pupils of a primary school and a girls' youth-school who had received anti-typhoid 

vaccine. It was proved subsequently that the pathogen was human-type tubercle bacilli and 

that one of the three who performed the vaccination was a patient of infectious pulmonary 

tuberculosis. None of the victims had the previous experience of BCG vaccination. Any anti-

tuberculous agents had not been given for the initial 3 years following the accidental outbreak 

of the inoculated tuberculosis. 

   This is a 25 years follow-up report by the author of all the victims. Inoculated tubercu-

losis developed by 102 (16%) pupils of 631 who had received the anti-typhoid vaccination. 

Twenty seven (26%) of 102 victims developed to intra-or extra-pulmonary tuberculosis of the 

secondary type and 9 of them suffered from further sequelae. It was unlikely that outbreak 

of pulmonary tuberculosis of the 3 out of the 27 patients was caused by the inoculation, 

because the appearance of the tuberculosis of them was too early to be attributed to the 

inoculation. Excluding these 3, the incidence of the 24 secondary tuberculosis patients out of 

the 102 primary tuberculosis patients was still very high. 

   The initial lesion of the secondary tuberculosis appeared in lung by 21 cases and in other 

organs by 6 cases, and most of the lesions appeared more than 5 years after the inoculation. 

Generally, extra-pulmonary lesions appeared rather earlier than intra-pulmonary lesions. The 

earliest case was osteo-articular tuberculosis appeared only 2 months after the inoculation, 

and the latest was intra-pulmonary tuberculosis appeared 15 years later. 

   Sequential lesions of the secondary tuberculosis appeared in lung by 9 cases and in other 

organs by 17 cases. In 8 of the former, the pulmonary lesions appeared within 5 years after 

the inoculation, while in 7 of the latter, the lesions appeared more than 5 years after the 

inoculation. The latest sequential lesion was the remote superficial lymph-node tuberculosis 

appeared 17 years after the inoculation. 

   The classification of the total 53 secondary tuberculosis was summarized as follows ; 10 

pulmonary tuberculosis, 5 positive  tubercle bacilli in sputum without any abnormality on 

chest X-ray films, 2 hilar lymph-node tuberculosis, 13 pleurisy, 4 miliary tuberculosis and 

meningitis, 8 osteoarticular tuberculosis, 3 urogenital tuberculosis, 7 remote superficial lymph-

node tuberculosis, 1 muscle tuberculosis. Furthermore, 26 transient pulmonary shadows by

* From the Hyogo Chuo-Byoin National Sanatorium, Ohara, Sandashi, Hyogo 699-13 Japan .
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16patientsand21calcifiedlesionsby17patientsappearedonchestX-rayfilms.炉

Secondarytuberculosiswhichdevelopedwithin5yearsafterthein㏄ulati◎nwasmainly

pulmonarytul)erculosis(50f8)and,onthecontrary,thosedevelopedmorethan5years

aftertheinoculationweremainlytuberculosisinotherorgans.Inthefonmergroup,theintra-

pulmonarymanifestationwasdominantand50f8caseswerepulmonarytuberculosis.Noneof

these5casesrevealedanyprecedingtuberculouslesionsinthebodynoranytuberculosis

patientsinthefamily.In9casesoftheextra-pulmo織arylesions,2revealedthepreceding

tuberculosisintheinoculatedregionandtheregionallymph-n｡des,anditwasproved

in4casesthatthetuberculouslesionshadalreadybeenfound5yearsbeforetheonsetofthe

secondarytuberculosis.

Thesecondarytuberculosiswereobserved5to15yearsaftertheinoculationamongthe

victimswiththeprimarytuberculosisinthelocalskinorregionallymph-nodesandlivedin

goodhealthforseveralyears.Insuchoccasion,itwasdi伍culttoprovewhetherthesecond-

arytuberculosisresultedfromtheprimarytuberculosisorwhethertheywererelatedtothe

re-infectionofthedisease.Althoughtherelationshipbetwee簸theprimarycutaneoustubercu・

10sisontheregionallymphadenopathyandtheapPearanceofthesecondarytuberculosisis

uncertain,itisofinterestthatthelnostdelayedcasesofthesecondarytuberculosiswere

observedamongvictimsamund20yearsofage,andthelesionsappearedintheremote

superficiallymph-nodesorbonesandjoints汐wherethe1)acillidi伍culttoreachdirectlyfrom

outside.Thenonetuberclebacillicarrierswasprovedamongtheirfamilies.Thenatural

re-infectionofthetuberculosisisusuallymre.ThereforeitissupPosedthatthesethe

seco且darytuberculosisapPeared5to15yearsaftertheinoculationresultedfromtheserial

developmentoftheprimarylesions.

Atotalof4fatalcaseswereobservedamongthevictimsin25years,2diedoftubercu-

10usmaningitis;1diedthreedaysaftertheextirpationofaxillarylymph-nodes,1yearafter

theinoculation;1withosteo-articulertuberculosisdiedofcarci捻omatousperitonitis19years

aftertheinoculation.

昭和21年5月,兵 庫県下の農村で 当時 の国民学校 お

よび女子青年学校 の児童,生 徒に,腸 チ フスワクチ ン接

種が行われ,集 団的に接 種局所に人型結核菌 による接種

結核症 が発生 した｡こ の事件を解明す るた め兵庫 県に注

射禍事件調査 委員会1)が 設置 され,そ の概要 は浜野規矩

雄厚生省予防局長2)に よ り昭和22年4月 日本結核病学

会で報告 され た｡

著者 は昭 和21年10月 以来 これ ら児童 の治療 に関与

し,初 期 の臨床所 見な らびに リンパ節 の病理組織所 見は

すで に発表s)'"12)して きたが,そ の後 も引き続 き定 期 的

に胸部 レ線撮 影を行いなが ら,25年 間臨床経過 の観察を

続け てきたので,そ の大要を報告す る｡

事 件 の 概 要

昭和21年5月6日 お よび13日 の2回,兵 庫県道場国

民学絞(現 神戸 市北区道場小学校)お よび女子青年学校

の児童,生 徒631名 に,腸 チフス ・パ ラチ フスA・B混

合 ワ クチ ン接 種(以 下 ワクチン接種 と略 記)が 行われた｡

約1カ 月後 ごろ よ り接種局所 の皮下硬結 お よび所 属腋窩

リンパ節腫脹の病変が102名 に現れ た｡こ れは ワクチ ン

被 接種者の16%に 当る(表1)｡こ れ らの局所病変が結

核 性変化であ ることは,21年9月 兵庫 県立 医科大学(現

神 戸大学医学部)故 石川善衛教授 ら13)によ り診断 された｡

ワクチ ン接種を行つた術者 は3名 で,そ の うち の1名

は開放 牲結核で あるこ とが後 で確 認されたが,こ の人か

ら分離 した人型結核菌 と接種 病変局所 か ら分離 した人型

結核菌 とが,同 一 の菌株 であ ると断定す ることは,当 時

の技術では困難 であつた14)｡

この学校 で は,昭 和19年10月 ツベル ク リン反応 を行つ

てい るが,20年 には行われず,ま た過去 にBCG接 種 も

行つ ていない｡接 種結核 症を発 病 した102名 の ツ反 応に

つ いては,19年 は陽性3名,陰{生71名 ,未 施行 ない し

不 明28名(未 就学 ・疎開転入者等)で,21年 末には全

員陽牲で あつた｡か れ らの大部分は ワクチ ン接 種に関連

して起つ た初感 染であ るが,前 記3名 の他 に も若 干の重

感染例 が加わ つてい る可能性 もあ りうる｡
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Table1.NumberofPatientsinEachScho◎1-gradeattheVacci捻ation

Scho・1-gradeい1213141516 718 GYsiS一

Numberof

vaccinatedchildren

Numberofa任ected

cases(%)

Numberofcaseswith

seco獄d.tuberculosis

(%)

86

6
(7)

2
(33)

68

8
(12)

2
(25)

90

44
(49)

14
(32)

68

13
(19)

5
(38)

107

14
(13)

1
(7)

82

8
(10)

1
(12)

44

6
(14)

2
(33)

52

0
(0)

0
(0)

34

3
(9)

0
(0)

631

102
(16>

27
(26)

GYS:Girls'y◎uth-schoo1

ワクチ ンi接種を受けた部位 と思われ る上腕外側部に皮

下硬結,腫 脹を生 じた者が101名 あ り,1名 だけは ワク

チン接種推定部位 には硬結を触れずに,上 腕内側に硬結

を生 じた｡こ の硬結,腫 脹は左側96名,右 側6名 で,

ワクチ ン接種約1カ 月す なわち昭和21年6月 には半数

近 くが,遅 くとも同年10～11月 までに気付いてい るが,

1年 後の22年5月 末 に気付いた者が1名 あ る｡8名 が

軟化 自潰 したが,他 の大部分は21年6月25日 を最初 と

して 自潰を待たず に切開 された｡2名 はいつ しか触知 さ

れな くなつた｡

所属腋窩 リンパ節 の腫 脹 は全 例 に触知 し,更 に同側

上 ・下鎖骨窩 リンパ節を も触知す る者 もあつた｡腋 窩 リ

ンパ節腫脹 はそ の多 くが小指頭大以上で小児手拳大 に及

んだ者 もある｡昭 和21年6月 下旬 に1名 摘 出を受けた

が,他 の81名 においては同年10月 以後に摘出手術が

行われた｡ま た最 も早 い切開は 同年7月7日,自 潰は8

月9日 であるが,切 開例,自 潰例 も後 日改 めて摘 出され

た者 が多 く,切 開 のみ は1名,自 潰だけでお さまつ たの

は2名 で ある｡自 潰 もせず切開,摘 出等 も行われ なかつ

た17名 の中には,上 腕 の接種結核病巣 の治癒す るまで

は鳩卵大,母 指頭大以上 の リンパ節腫脹 を触知 した者 も

あるが,接 種 病 巣 の搬痕 治 癒す る とともに自然 に縮小

Table2.

し,触 知 しがた くなつた｡

当時 はまだ抗結核剤 のない時代 であつ たに もかかわ ら

ず,接 種局所お よび所属 リンパ節 の病変 は切開,摘 出等

に よりあ るいは自然 に治癒 した｡事 件発生 か ら満3年 間

は全例 に抗結核剤 は全 く使われ ておらず,そ の後 も予防

内服的 な抗結核剤投与 は行われ なかつ た｡

二次結核(病 変)の 発生

昭和21年9月15日 兵庫 医大石 川教授 に より粟粒結核

が1名 発見 された｡21年7月 上 旬ごろ より左足 内側 が

多少腫脹 していた患 児が,同 年11月18日 著者 の病院 で

左 第1中 足骨結核 と確定診断 され,そ の穿刺膿 を培養 し

結核菌 を立証 した｡

胸部 レ線直接撮影 が集 団的 に行われ たのは,昭和21年

10月 末結核 予防 会岩崎龍郎博士 らに よる ものが最初 で,

つ いで22年1～2月 当時 当院 に在勤 され た富 田守 中博

士 に より行われ,引 き続 き3～4カ 月の間隔 で23年10

月まで,そ の後 は年 に2回 ず つ46年5月 までの満25年

間,胸 部 レ線撮 影を行 いなが ら追跡 調査 を行つ た｡最 終

の46年5月 に撮影 したのは20名 であ る｡な お接 種結核

症 を発生 した 児童,生 徒 の うち,21年11月 遠 隔地 に転

校 し連 絡の とだえた者 が1名 あるので,追 跡 調査 がでぎ

AffectedRegionandTimeofApPearanceoftheSecondaryTuberculosis(Totalnumber)
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たのは101名 である｡

接種局所と所属リンパ節に病変を生じた後,そ れ以外

に更に二次的に結核病変を認めた者(こ れを二次結核病

変という)は27名 で,接 種結核症102名 に対し26%と

その出現率は高かつた｡ワ クチン接種を受けた者を学年

別に,そ の接種結核発病率,二 次結核出現率をみると,

接種結核症は初等科3年 に49%と 最も高率に発生した

が,接 種結核症に対する二次結核の出現率は他の学年と

の間に特に大差はない｡高 等科2年 には接種局所の病変

も現れず,女 子青年学校生徒には二次結核の出現をみて

いない(表1)｡な お昭和19年 にツ反応陽性であつた3

名にも二次結核は現れなかつた｡二 次結核の内容は表2

に示 したごとく延べ数として53例 である｡筋 結核の1

例は上腕の接種初発病巣の近 くで母指頭大皮下硬結を摘

出したところ,筋 層まで浸潤していた｡

1.二 次結核(病 変)出 現の時期

肺内結核病変延べ30例 のうち,半 数がワクチン接種

後2年 以内に出現しているが,肺 結核の半数は5年 以後

に出現し,最 も遅いのは15年 後の昭和36年5月 であ

る｡1年 以内に発見された肺結核と肺門リンパ節結核の

各1例 は姉弟で,父 親が開放性結核であり,最初の検診

時に発見されているので,家 族内感染によるものとも考

えられる｡浸 潤陰影なく結核菌陽性例と肋膜炎の大部分

は5年 以内に,し かも肋膜炎の半数はワクチン接種後6

カ月以内に発生している｡な お臨床症状を伴つた肋膜炎

は3名 だけで,他 の肋膜炎はレ線所見上で発見されたも

のである(表2)｡

肺外結核病変延べ23例 の半数はワクチン接種1年 以

上5年 以内に出現しているが,発 病の早かつたのはワク

チンi接種2カ 月後の骨関節結核と4カ 月後の粟粒結核の

症例で,粟 粒結核 ・髄膜炎および骨関節結核の多くは5

Table3.NumberofSequentialLesiensRelated
withInitialLesions(Realnumber)
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年 以内に出現 して いる｡逆 に泌 尿 ・生 殖器結核 と遠隔表

在 リンパ節結核 の半数以上 は5年 以後の出現例で,最 も

遅 い ものは17年 後昭和38年7月 の遠 隔表在 リンパ節

結核 であ る｡18年 以後には 出現例 はない｡

27名(延 べ53例)の.二 次結核 の うち,最 初 に出現 し

た ものを初発 病変,そ の後更 に別 の病 変が加わつた もの

を続発病 変 として出現状況を分け てみ る と,27名 の うち

9名 に続 発病 変を認めた｡初 発 の病 変別 に続 発病変の有

無 をみ る と,肺 結核の8名 の うち2名 に,肋 膜炎の9名

の うち2名 に続 発病変をみた のに対 し,骨 関節結核4名

の うち2名 に,浸 潤のない結核菌陽怪例 では2名 の うち

1名 に,1名 ずつ しかなかつた粟粒結核 と遠 隔表在 リン

パ節結核 では,そ のいずれに も続発病 変を認めた｡同 じ

リンパ節結核 で も肺門 リンパ節結核 には続発 病変は現れ

Table4.KindofSequentialLesionsRelatedtoInitialLesiens(Totalnumber)
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ていない(表3)o

更 に初発病変 と続発病変 の種類,例 数 との関係は表4

のごと く,5名 の初発肺 内結核 か らそれ とは別に肺 内結

核5例,肺 外結核9例 延 ぺ14例 の続 発病 変を,4名 の

初発肺外結核か らは肺 内結核4例,肺 外結核8例,延 べ

12例 の続発病変 が現れ た｡初 発病 変が肺 内であ るか肺外

であるかによる続発病 変の出現頻度 には差 はないが,続

発病 変は肺 内 よりも肺外 に多 く(2倍)出 現 している｡

特 に初発病変が浸潤陰影 なき結核菌 陽性例,骨 関節結核

か らの続発病変 の出現率 が高 く,し かも粟粒結核 ・髄膜

炎,骨 関節結核等重篤 な続発病 変が現 れている(表4)｡

初発病変 が現われ てから続発病変 が出現す るまで の期

間 をみ るに,初 発病変 が肺 内のものか らは延ぺ14例 中

12例,肺 外の ものでは延べ12例 中9例 が5年 以 内に出

現 した｡続 発病変が多発 した浸潤陰影 なき結核菌陽牲例

の続発病変は6例 とも5年 以 内に現れたが,骨 関節結核

か らは9例 中2例 が5年 以後 に現れてい る｡初 発病 変か

ら5年 以上経過 して現れた続発病変は,肋 膜 炎後の2例

はいずれ も遠隔表在 リンパ節結核で,粟 粒結核後の1例

は泌尿器結核,ま た骨関節結核後の2例 は生殖器結核 と

髄膜炎で,い ずれ も肺外結核であ る(表5)｡

初発病 変は肺内21例,肺 外6例 と肺内に多 くみ られ,

両者 ともにその過 半数は ワクチ ン接 種5年 以後の出現例

であ る｡出 現 の早 かつたのは肺外の もので,ワ クチ ン接

種2カ 月後 の骨 関節結核 であ り,最 も遅いのは15年 後

の肺結核 で,肺 内のほ うが より遅 くまで出現 した(表6)｡

続発病 変のほ うは肺内9例,肺 外17例 と初発 病変 と

は逆に肺外のほ うが多 くみ られた｡ま た肺内続発 病変9

例 中8例 までが ワクチ ン接種後5年 以内に現れたが,肺

外 では17例 中7例 が5年 以後に出現 し,最 も遅いのは

17年 後の遠 隔表在 リンパ節結核 であ る｡

今一度,二 次結核病 変の出現の時期 を ワクチ ン接種か

ら5年 以 内 と以後 とに大別 してみ る と,5年 以後 の出現

例 には肺 内結核特 に肺結核 の多いのが 目立 ち,8例(実

数7名)の 肺内結核の うち5例(5名)は 肺結核 である｡

しかも,こ れ らの症例 には接種局所 と所属 リンパ節 の他

には先行す る結核病変 も,家 族 内に感染源 となる結核 も

認 めていない｡普 通 の状態で は直接感染す る機 会のない

肺外結核病変例で も,5年 以後 に出現 した9例 の中に,

先行す る結核病変は接種局所 と所属 リンパ節 のみ の もの

が2例,た とえ先行結核病変が あつ ても,そ れ は今度 の

発病 より5年 以上前で あつた ものが4例 ある｡な お5年

以内に出現 した肺結核 の うち,1例 は前述 のごと く父親

が開放性結核であ り,1例 には最初か ら左鎖骨下 に石灰

沈着像を認めた症例であ る(表7,8)｡

ワクチ ン接 種5年 以後に出現 した肺内結核7名 の発病

状況を述 べれば次の ごとくであ る｡

No.31,15歳 男,中 学生｡

ワクチ ン接種6年 後の昭和27年5月,右 肺尖部 に1

×2cm大 の浸潤陰影を認めたが,こ の陰影 は2年 半後

Table5.IntervalbetweenInitialLesionsandSequentialLesions(Totalnumber)
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Table7.TimeofApPearanceoftheSecondaryLesionsandPrecedingLesions(Totalnumber)

Timeefappearance
(Year) Withinsyears After5yearg
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Table8. TimeofAppearanceoftheSecondaryLesiensandPresence
InfectiousSource(Totalnumber)

Timeofappearance
(Year) Withinsyears After5years

Secondarylesions
Presenceof

infectio疑Ssource Present Absent PreseRt Absent

卜
」
婚 Pulmonarytbc. 1 4 0 5
麟 の
o¢ Positivebacilliwithouti無filtrati◎n 0 4 0 1

1ε｡9

衷ヨ 器 Hilarlymph-nodetbc. 1 0 0 1
9ρ 嘆一

£ Pleurisy 0 12 0 1

Extra-pulmonarylesions 0 14 0 9一
には一応 安定 した硬化病 巣になつた｡こ の間特別 な治療

は行わ れていない｡し か し陰影 出現6年 後の33年9月

大学在 学中(21歳)に,安 定 化 していた右肺尖部の病巣

が再 び悪化 し浸潤陰影 となつたので初めて化学療法 を行

い,1年 後には浸潤陰影 は吸収 されて癩痕 化 した｡

No.60,18歳 男,高 校生｡

ワ クチ ン接種8年6カ 月後 の昭和29年11月,右 鎖骨

下 に微細な浸潤陰影が あつ たがその まま就 職 し,陰 影 出

現1年 半後の31年5月 右滲 出牲肋 膜炎が発見 された｡

右鎖骨 下1×1.2cmの 浸潤陰影 は化 学 療 法に よ り漸次

吸収 され石灰沈着像 を残 した｡

Ne.68,18歳 女,受 験生｡

ワクチ ン接種9年4カ 月後 の昭和30年9月 ごろ よ り

咳漱 と粘液性喀疾が多 くなつ たので,念 のため喀疾培養

を行 つた ところ結核菌 を立証 した｡胸 部 レ線撮影,気 管

支鏡 検査では認むぺ き病的変 化はなかつたが化学療法に

よ り2カ 月後には咳漱,喀 疾 ともに全 く消失 した｡

No.13,17歳 女,高 校生｡

ワ クチ ン接種9年6カ 月後 の昭和30年11月,左 上野

に4×6cmの 浸潤陰影が 出現 した｡自 覚 症 状が ないま

まに化学療 法を行いなが ら通学 していたが,31年6月 病

巣 の増悪 を来 した｡そ の鎮静 を待つ て32年5月 左肺尖

後区区域切除 を行つた｡

No.98,21歳 男,大 学生｡

ワ クチ ン接 種9年6カ 月後 の昭和30年11月 右鎖骨下

に微細 な浸潤陰影があつたが就職 し,陰 影 出現5カ 月後

の31年4月1×1cmお よび0.8×1cmの 浸潤陰影 と

して発 見された｡外 来化学療法 中に空洞 化 して きたので

32年5月 右後区区域 切除を行つた｡

No.44,21歳 女,会 社員｡

ワ クチ ン接 種1年4カ 月後の昭和22年9月 ごろ より

左腋窩 リンパ節の石 灰沈着像を認め ていたが,ワ クチ ン

接種13年 後34年6月 に左肺門 リンパ節腫脹 を認めた｡

肺野 には病的陰影 は認め られず化学療法 で リンパ節腫脹

は漸 次縮 小 し,腫 脹出現2年 後 の36年5月 には左肺門

部 に石灰沈着 嫁を認め るよ うに なつた｡

No.24,23歳 男,配 線工｡

ワ クチ ン接 種15年 後の昭和36年5月 右肺尖 部に1

×1.5cmの 浸潤陰影が出現 した｡化 学療 法に よ り浸 潤

は漸 次吸収 され陰影出現4年5カ 月後40年11月 には搬

痕化 してきた｡

2.接 種結核初期症状等 と二次結核 出現 との関係

接種 局所病 変の治癒 した時期お よび所属 リンパ節や皮

下転移 の有 無 と二次結核 出現 との関係 をみたが,特 に関｡

係 ある とは思わ れない｡一 見,腋 窩お よび鎖 骨窩 リンパ

節腫脹 と皮下転移 との3つ があつた者 に二 次結核 出現率

が高 い ようにみえ るが,こ の2名 は ともに無 自覚な肋膜

炎 だけ で,続 発病 変は出現 して いない(表9,10)｡
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Ta1)1e9. TimeofHealingofLocalCutaneousLesionsandtheSecondaryTuberculosis

Secondarylesions

Perio(Year)
～1ノ2 ～1 ～1.5

Nolesions 35 31 7

Initiallesionsonly 9(1) 7(1) 1
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Sum 49 40 10

Appearedwithin5years

Appearedafter5years

10(1)

4

4(1)

5

3

0

Naturally
healed

2

1(1)

0

3

1(1)

0

Sxxm

75

18

9

102

n6

◎
》

1

():Suspiciouscasesofintra-famil三ari盆fectionattheti斑eofinoculatioa.
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Table11. SizeofAxillarLymph--nodesandtheSecondaryTuberculosis

Sizeoflymph-node

Secondarylesions

～Pea
～5t喬
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Hen,seg9～ Uncertain Su加,

Nolesio蕊s 9 43 16 1 6 75

Initia11.only 4(2) 10(1) 0 2 2 18

Sequentia11. 2 3 3 0 1 9

Sum 15 56 19 3 9 102
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Table12｡ TimeoftheLastExtripatioRofAxillarL,ymph-nodeandtheSecondaryTuberculosis

Timeofextripation
(Yea.r)S

econdarylesions
～1ノ2 ～1 ～2 ～2.5 Not

extripated
Sum

Nolesions 21 24 14 3 13 75

1捻itia11.only 0 9(1) 3 3(1) 3(1) 18

Sequentia11. 4 3 1 0 1 9

Sum 25 36 18 6 17 102
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Table13. TheMantoux'sTest7MonthsaftertheInoculationandtheSecondaryTuberculosis

Ma箪t｡UX,sreactio訟

Secondarylesions
十 井 冊 Positive Sum

Nolesions 13 46 9 1 6 75

Initia11.only 2(1) 14(2) 1 0 1 18

SequentialL 2 4 0 1 2 9

Sum 17 64 10 2 9 102
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ワクチ ン接種4,5カ 月後に触れた腋窩 リンパ節腫 脹

の大 き さで二次結核 出現率を比べ ると,鶏 卵大 以上 の も

の に高 い ようにみえ るが,そ の病 状は軽 く,逆 に碗 豆大

以下 のもので も重症例 が出現 していた｡ま た ワクチ ン接

種5年 以後 の二 次結核 出現例 は,腋 窩 リンパ節腫脹 の比

較 的小 さい ものにみ られた(表11)◎

腋 窩 リンパ節 を摘 出 した者(自 潰2名,切 開1名 を含

む)と しなかつた者 との間 には,二 次結核 出現 率に差は

な く,ワ クチ ン接種後6カ 月以内に摘出 された者 よ り,

6カ 月以後に 摘出され た者 のほ うに二次結核 の出現が多

くみ られた｡し か し6カ 月以内に摘出 した者 に現 れた二

次結核 はいずれ も重 篤 な続 発 病 変 が 発 生 している(表

ユ2)｡

ワクチ ン接種7カ 月後の ツ反応 の大 き さと二次結核出

現 率 との間 にも差 は認め られず,(十)群 で も重篤 な続発

病 変 を繰 り返 し発 生 した者 もあ り,(辮)群10名 か らは

1名 の無 自覚肋膜 炎だけであつた｡(柵)群 は1名 だけ

で,こ の症例は ワクチ ン接種2年 後肺結核,つ いで対 側

肺病 巣 と肋膜炎が 出現 した｡ワ クチ ン接種5年 以後 の二

次結核 出現 例は(升)群 に集 まつていた｡表 中 の陽性 は

他 の医療 機関で陽性が確認 され た者 であ る(表13)｡

ワ クチ ン接種8カ 月後 の血沈値(1時 間値)と 二次結

核 出現率 との間に も,特別 な関係は認 めがたい(表 省略)｡

当時 は戦後 の混 乱期で食糧事情が悪 い時代 であつた｡

接 種結核症患 児の家庭 の経済状態を上,中,下 に大 別 し

てみ ると,生 活程 度の高い と思われ る家庭 の子弟 のほ う

に,二 次結核 の出現が多い傾 向がみ られた｡し か し,こ

の群 か ら二次結核 の出現 した9名 の中には,ワ クチ ン接

種 当時 家族内感染 の機会 もあつた と疑 われ る2名 が含 ま

れ ている(表14)｡

初発病 変が出現 した年齢は,半 数 が10歳 以下であ る

Table14.TheLivingConditionofthePatients,

FamiliesandtheSecondaryTuberculosis

S_器i霊 伽 恥w…-gh昭Sum

Nolesions21431175

InitialLonly5(1)7(2)18

Sequentia11.3429

Sum295320102
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冨Withinsyears5(1)67(2)

籍After5years342
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G
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が,こ れ は接種結核 症が初等科3年 に最 も多発 した ため

であ る｡二 次結核 の出現 は15歳 を境に,ワ クチ ン接種

後5年 以内 と5年 以後 との2群 に分かれてお り,5年 以

後 に出現 した肺内結 核7名 中6名 までが17～23歳 の間

に集つ ている(表15)｡

3.石 灰沈 着像

胸部 レ線写真 で石灰沈着 燥を認めた ものが17名 に延

ぺ21例 あつた｡そ の内訳 は肺内9例,肺 門 リンパ節3例,

腋 窩 リンパ節9例 で ある｡ワ クチ ン接種後1年 以内に3

例(2名)認 めたが,こ の3例 は既感染 例 と推定 され る｡

ワ クチ ン接 種後1年 以内に認めた左鎖 骨下石灰 沈着例

(既往 ツ反応不 明)は,石 灰 沈 着発見3年5カ 月後昭和

24年10月 に左肺尖部 に小浸潤陰影が出現 し,そ の浸潤

は出現6年 後30年11月 には癩i痕化 した｡他 の7例 の肺

内石灰沈着燥は,結 核病巣 が出現 してか ら3年 以 内に5

例,14年 後に1例,ま た滲 出性肋膜炎 発見か ら5年10

カ月後 に1例 出現 した｡

肺門 リンパ節の3例 の うち2例 には同時 に肺内に も石

灰沈着像 を認 めたが,う ち1例 は ツ反既 陽 性 者 の 初 期

変 化 群 石 灰 沈 着 像 で あ り,他 の1例 は ワクチ ン接種

後1年 以 内に肺 内結核病 変を発 見 され ていた者(父 開放

Table15.AgeoftheAppearanceoftheInitialLesions

Agel6-81-1三 一12 一14卜161-18卜2・ 卜23 Su通

Initia11.◎nly 3(1) 5(1) 3(1) 0 2 2 0 3 18

Sequentia11. 2 4 0 1 0 2 0 0 9

Within5years 5(1) 9(1) 3(1) 1 0 0 0 0 18

After5years 0 0 0 0 2 4 0 3 9

Intra-pu1魚.tbc. 4(1) 8(1) 2(1) 0 1 3 0 3 21

Extra-pulm.tbc. 1 1 1 1 1 1 0 0 6
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性結核,2年 前 のツ反陰性)で ある｡肺 門 リンパ節石灰

沈着像のみ の1例 は リンパ節腫脹発 見から2年 後 に出現

した｡

接種結核局所 の所属腋窩 リンパ節 に石灰沈着像が認め

られたのは,ワ クチ ン接種後4年 以 内までで,最 も早い

ものは1年4カ 月後で あつた｡腋 窩 リンパ節 に石灰沈着

を認 めた9例 の うち,後 日1例 に肺門 リンパ節(後 で石

灰沈着 を残す)が,2例 に遠隔表在 リンパ節 が腫脹 した

(表16)｡

一過性肺浸潤

前述 までは,明 らか に結核性 と思われ る病変について

述べたが,こ の他 に一過性に出現 した肺野の浸潤陰影を

16名 に,延 べ26例 認めた｡そ の半数は ワクチ ン接種後

2年 以内に出現 したが,遅 い ものは10年 後に現れてい

る｡陰 影の出現 した部位を大別す ると肺尖部4例,上 野

2例,中 野15例,下 野5例 と,結 核 性浸潤陰影の多 く

が肺尖部 ・上野に認め られたのに反 し,こ の陰影は中野

以下に多 く現れた｡

ワクチ ン接種後5年 以内に現れた延べ18例 中6例 と,

5年 以後の8例 中2例 とには(16名 中6名),一 過性 浸

潤の出現前,ま たは出現 後 に結 核 性 病 変を認めている

が,こ の一過性 浸潤が結核性 であるが,非 結核性 である

かを区別する ことは困難 である(表17)｡

ツペルク リン反応の経過

ツ反応(旧 ツペル ク リン液)を 集 団的に初 めて行つた

のは昭和21年12月 で,そ の後地元 の中学校,つ いで高

Table17.TimeofAppearanceLocationof

theTransientPulmonaryInfiltration

(Totalnumber)

F㎏1d犠)-1-2-5-7-1・1-15-2・1-251Sum

Apica1201010004

UpperO20000002

Middle2523300015

Lower121001005

Sum5943410026

等学校 を卒業す るまで約10年 間,毎 年12月 に ツ反応 を

行 つた｡30年12月 まで10年 間経過 の追跡 できた のは

1/3に 当る31名 であ る｡

10年 間に ツ反応が一度疑陽性 ない し陰性化 し,再 び陽

性 の経過を辿つた ものが7名 あつた｡こ の7名 の反 応の

経過は表 ユ8のごと くで,ワ クチ ン接種7ヵ 月後21年12

月の ツ反応は(井)5名,(十)1名,残 り1名 も陽性(他

の医療機関で行われたので反 応程度不明)で あつたが,

ワクチ ン接種4年7カ 月後の25年12月 に初 めて疑 陽性

2例,陰 性1例 が現れ,つ いで26年12月 と27年12

月 とに疑 陽性が各1例,28年12月 には疑 陽性 が3例,

ワクチ ン接種8年8カ 月後 の30年1月 に陰性1例 を認

めた｡な お1名 は3度 も疑 陽性 の反応 を示 した｡

7名 中3名 には二 次結核病変 の出現 をみ てお り,3度

も疑陽性を示 した1名 は肋膜炎燥 を認 めてか ら3年6カ

月後に疑陽性 とな り,陰 性 お よび疑陽性 の反応 を示 した

2名 は,再 陽性 から2年 後 と4年 後 に肺結核を発病 して

いる◎

25年 間の悪 化 ・死亡例

二次結核病変 の出現 した者 も,そ の多 くは良好な経過

をた ど り,25年 後 の現在健康 に生活 してい るが,25年

の間 に不幸 な転帰を とつた者が4名 あ る｡

最初 の死亡例は ワクチ ン接種1年 後に小指頭大の腋窩

リンパ節1コ を摘出,そ の翌 夕よ り高熱を出 し,3日 目

の昭和22年5月17日 死亡 した｡本 例は摘出創の化膿お

よび髄膜炎症状は認め られ ていない｡明 らかな結核 死亡

は クワチ ン接種1年 後に胸椎 カ リエスを,1年4ヵ 月後

に前頭骨結核を発見 された2名 で,前 者は ワクチ ン接種

3年4カ 月後 の24年9月29日,後 者 は13年4カ 月後

の34年10月9日 に結核性髄膜炎で死亡 した｡ワ クチ ン

接種2カ 月後 に左 第1中 足 骨 結 核 が 発 生 した者は肺結

核,仙 腸関節結核,腰 椎 カ リエ ス,副 睾丸結核等を経過

したに もかかわ らず,健 康を回復 して就労 していたが,

ワクチ ン接種19年6カ 月後 の40年11月29日 に癌性

腹膜炎で死亡 した｡

現在 なお家庭で療養中の者が1名 あ る｡ワ クチ ン接種

4カ 月後 に粟粒結核を発見 され,そ の後腎結核,膀 胱結

Table18.CasesRevealedConversionandReversionontheMantoux'Test

Perfor漁ed
in 1944 ユ945 1946 1947 1948 1949 1950 1951 1952 1953 1954 1955 N｡te

CageNo

7 十 十 十 昔 十 十 十 土 十ト 十

13 Posit. 十 昔 升 升 十 卦 土 十 十 Nov｡1955pu1.tbc.

16 一 昔 十 十 →十 土 土 十 土 十 十 Jun.1974Pleurisy

35 一 昔 十ト 昔 十 十 粁 土

50 一 升 十 卦 昔 十 十 十 十 一 十ト

60 一 十ト 井 升 一 十 十 十 十 Nov｡1954puLtbc.

73 ? 升 →十 十 十 土 十
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核 を経過 したが,昭 和43年 末 で抗結核剤の投与は 中止

され,そ の後小康を保つ ている｡

総括ならびに考案

25年 間臨床経過 の観 察 を続 けて きた人型結核菌 に よ

る接種結核集 団は,そ の 事 態 は まこ とに不 幸 であつた

が,感 染時期 の明 らかな集団 と して,結 核 の発生,経 過

に多 くの貴重 な資料を提供 した｡

この集 団結核 症の発生は,ワ クチ ン接種 を行つた者の

なか に開放性 結核 の医師が いた ことと直接 因果関係があ

りや否 やについては,議 論 のあ ると ころであ るが,そ の

後 にや は り予防 ワクチ ン接種 に関連 して集 団接種 結核症

の発生 した宮城県 の岩 ケ崎事件15)-17),岡 山県の箭 田事

件18》のいずれの場合に も,肺 結核 の医師が関係 していた

こ とを指摘す るのみ に とどめる｡

631名 の児童,生 徒 に腸 チ フス ワクチ ン接種が行われ,

これに関連 して102名 の接種 結核症が発生 し,こ のなか

の27名 は二次的 に結核 病変が出現 した｡そ の出現率 は

26%の 高率 である｡た だ し 比較的早期 に出現 した肺 内

結 核病変 の3名 はあ るいは接種結核症 に関係 な く,家 族

内感染 の機 会 もあつた とも疑われ る症例 である｡こ の3

名を除 いて もなお23%と 高 い出現率 である｡

接種結核 局所 も所属 リンパ節 の病変 も治癒 し,健 康に

生活 していた者で,ワ クチン接種後5年 か ら15年 後の

間 に初 めて肺内結核病変 が出現 した者 が7名 延べ8例 あ

つ たo

この接 種結核症集団 のなか に,ワ クチ ン接種4年7カ

月ない し8年7カ 月後 にツベ ル ク リン反応 が疑陽性か陰

性 を示 した後,再 び陽性 にも どつた者が7名 あ る｡こ の

うち2名 は後 日肺結核 が出現 してお り,と もに ワクチ ン

接 種5年 以後 の発病例 である｡し か し,こ の ツ反疑陽性

あ るいは陰性 を示 した ことに も,疑 問の余地が ないわけ

で は ない｡あ れだ け著 明な接種結核の局所病変 を生 じた

例 症が,簡 単 に4～8年 後には ツ反 応が陰性化す るもの

だ ろ うか｡ツ 反応 疑陽性 とか陰性が比較的 同 じ年 に集つ

てい るが,旧 ツベル ク リン液の力値 のほ うにも要 因が あ

つ た のでは なかろ うか｡

ワクチ ン接種5年 以後に出現 した肺 内病変 が,も し外

来 性 の再感染 例 とすれば,あ ま りに再感染発病 の頻度 が

多す ぎる ように思われ る し,患 者 の周囲 には感染 源 と思

=われ る者は見 出せなかつた｡

接種結核 局所 の病 変や所属 リンパ節病変 の強 さ,摘 出

の有無等 と,二 次結核出現例 との間 には特 に因果 関係が

あ るとは思 われなかつた｡た だ注意すべ きは,遅 発 した

結 核 第49巻 第3号

出現例が20歳 を中心 とした年齢であ るこ と,外 来 性に

は直接達 しえない骨関節 や遠隔表在 リンパ節 に病 変を生

じた こ とな どか ら,ワ クチ ン接種局所 の病 変発生 後5～

15年 以上 を経 つて出現 した これ ら病 変 は,接 種結核 の

内因的進 展 と推察 したい｡

(追記,早 期 に粟粒 結 核をつ いで尿路結核 を発病 しな

が ら,一 時 小康 を保つて いた症例 も,腎 結核 後の腎機能

不全 で ワクチ ン接種26年 後昭和48年3月18日 に死亡

した｡)

長年月にわたり終始ご指導でご教示をいただいた佐川
一郎金沢大学名誉教授,岩 崎龍郎結核予防会研究所長に

深甚の謝意を表します｡な お種々ご教示をいただいた故

天野重安京都大学教授,故 小川吾七郎国立兵庫療養所

長,青 柳安誠京都大学名誉教授,近 藤鋭矢京都大学名誉

教授,植 田三郎京都大学名誉教授,な らびに重要な資料

をいただいた道場小学校,神 戸大学第2外 科および泌尿

器科,神 戸市立兵庫保健所の方々をはじめ,多 くの方々

のご協力を得た｡特 に25年 の長い間心よく検診に参加

していただいた方々を忘れることはできない｡深 謝いた

します｡
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